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Kesehatan merupakan prioritas utama bagi keluarga. Terkadang ada orang 
tua yang belum mengetahui ilmu tentang kesehatan pada anak atau balita. 
Sebagian dari mereka banyak yang salah dalam menanggapi gejala – gejala 
penyakit yang timbul pada balita dan sering melakukan pengobatan sendiri tanpa 
adanya bimbingan dari dokter atau pakar yang menyebabkan kesalahan dalam 
pemberian pertolongan pertama kepada balitanya. Sehingga dibutuhkan suatu 
aplikasi untuk membantu orang tua melakukan pertolongan pertama pada 
balitanya.Aplikasi yang saya buat menggunakan metode Cosine Similarity 
(membandingkan data latih yang ada disistem dan data uji yang diinput oleh user) 
dan Algoritma Nazief Adriani (mengubah kata yang berimbuhan menjadi kata 
dasar). 
Pendekatan atau metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah 
penelitian kualitatif dimana penelitian tentang riset yang bersifat deskriptif dan 
cendrung menggunakan analisis proses dan makna lebih ditonjolkan. Penelitian 
ini menggunakan metode pengumpulan data observasi, wawancara/kuisioner dan 
studi pustaka yaitu dengan mencari referensi di buku dan jurnal yang berkaitan 
dengan objek yang diteliti. Metode perancangan yang digunakan adalah waterfall 
dan teknik pengujian yang digunakana adalah WhiteBox testing (glass box). 
Hasil dari penelitian ini adalah dihasilkannya sebuah aplikasi untuk 
memudahkan orang tua dalam memberikan pertolongan pertama pada balitanya. 
Sehingga tidak lagi mengantri dan membawa balitanya ke puskesmas atau ke 
dokter praktek. Berdasarkan hasil uji coba menunjukkan bahwa aplikasi ini mudah 









A. Latar Belakang Masalah 
Balita adalah bayi yang berada pada rentang usia 0-5 tahun. Pada usia ini otak 
anak mengalami pertumbuhan yang sangat pesat yang dikenal dengan istilah masa 
keemasan (the golden ege), dan pada masa ini harus mendapatkan stimulasi secara 
menyeluruh baik kesehatan, gizi, pengasuhan dan pendidikan (Abrianto, 2018). 
Balita membutuhkan Vitamin dan mineral dalam jumlah yang tinggi untuk 
pertumbuhan fisik, perkembangan otak dan kecerdasan, serta daya tahan tubuh 
terhadap penyakit (Khidri, 2013 dalam Dewi, 2014). Jika kesehatan anak 
terganggu maka perkembangannya juga bisa menjadi terhambat. 
Kesehatan merupakan prioritas utama bagi keluarga. Berbagai macam 
penyakit dapat mengganggu kesehatan jika perlindungan diri tidak dilakukan 
dengan maksimal. Dengan hidup sehat, maka kualitas hidup seseorang akan 
meningkat. Untuk membentuk hidup sehat, lingkungan terdekat seperti keluarga 
mempunyai peran yang besar. Terkadang ada orang tua yang belum mengetahui 
ilmu tentang kesehatan pada anak atau balita. Sebagian dari mereka banyak yang 
salah dalam menanggapi gejala – gejala penyakit yang timbul pada balita dan 
sering melakukan pengobatan sendiri tanpa adanya bimbingan dari dokter atau 
pakar yang menyebabkan kesalahan dalam pemberian pertolongan pertama 




Agama Islam yang berperan sebagai agama rahmatan lil‟alamin 
memposisikan anak dalam kedudukan yang baik, karena anak merupakan 
anugerah dan penyenang  
hati orang tua. Dalam ajarannya, melindungi dan memenuhi hak-hak anak 
merupakan suatu kewajiban. Sebagaimana Allah swt berfirman dalam QS Al-
Nisa/4:9 
ُىفاَخ ًافاَعِض ًةَّي ِّزُذ ْمِِهفْلَخ ْهِم اىُكََست َْىل َهيِرَّلا َشَْخيْلَو  َ َّاللَّ اُىقََّتيَْلف ْمِهَْيلَع
اًديِدَس ًلًَْىق اُىلُىَقيْلَو  
Terjemahnya : “Dan hendaklah takut kepada Allah orang-orang yang seandainya 
meninggalkan dibelakang mereka anak-anak yang lemah, yang mereka 
khawatir terhadap (kesejahteraan) mereka. oleh sebab itu hendaklah mereka 
bertakwa kepada Allah dan hendaklah mereka mengucapkan perkataan yang 
benar” (Kementrian Agama RI, 2012).  
 
Ayat tersebut secara jelas menekankan agar orang tua memperhatikan anak-
anaknya. Memperhatikan tumbuh kembang anak yang sehat dengan asupan 
makanan yang baik, bergizi dan halal. Pemberian makanan yang baik dengan 
kadar gizi cukup dapat memberikan pertumbuhan anak secara optimal, apabila 
terjadi kekurangan makan yang berkualitas maka akan berdampak bagi kesehatan 
anak (Asnawi, 2005 dalam Endang, 2016). Sebagaimana Rasulullah saw, 
bersabda: 
 ُغاََسفْلاَو ُة َّح ِّصلا ِساَّىلا َهِم ٌسِْيثَك اَمِهِْيف ٌنُْىبْغَم ِنَاتَمِْعو 
Artinya : Dari Ibn „Abbas ra beliau berkata : Nabi Muhammad saw bersabda “Dua 
kenikmatan yang banyak manusia menjadi rugi (karena tidak diperhatikan), 





Telah menceritakan kepada kami [Al Makki bin Ibrahim] telah mengabarkan 
kepada kami [Abdullah bin Sa'id] yaitu Ibnu Abu Hind dari [Ayahnya] dari [Ibnu 
Abbas] radliallahu 'anhuma dia berkata; Nabi shallallahu 'alaihi wasallam 
bersabda: "Dua kenikmatan yang sering dilupakan oleh kebanyakan manusia 
adalah kesehatan dan waktu luang." ['Abbas Al 'Anbari] mengatakan; telah 
menceritakan kepada kami [Shufwan bin Isa] dari [Abdullah bin Sa'id bin Abu 
Hind] dari [Ayahnya] saya mendengar [Ibnu Abbas] dari Nabi shallallahu 'alaihi 
wasallam seperti hadits di atas. 
Hadist tersebut menjelaskan bahwa kenikmatan manusia di dunia yang 
diberikan Allah SWT adalah kesehatan dan waktu luang untuk beristirahat. 
Namun banyak manusia yang tidak menyadari tentang hal itu, salah satunya 
adalah dengan menjaga kesehatan. Kesehatan adalah hal yang paling penting bagi 
seseorang untuk menjaga tingkat kebugaran jasmani dengan melakukan aktifitas 
sehari hari secara mandiri (Kurnia Dwi Safitri, 2017). 
Di Indonesia penggunaan teknologi informasi untuk bidang kesehatan telah 
diatur dalam UU No. 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan, dimana untuk 
menyelenggarakan upaya kesehatan yang efektif dan efisien diperlukan informasi 
kesehatan yang dilakukan melalui sistem informasi dan melalui lintas sektor 
(Kristianto, 2013). Kemajuan teknologi adalah sesuatu yang tidak bisa dihindari 
dalam kehidupan ini, karena kemajuan teknologi akan berjalan sesuai dengan 
kemajuan ilmu pengetahuan (Ngafifi, 2014). Penggunaan teknologi informasi di 
dunia kesehatan merupakan sebuah kebutuhan. Teknologi informasi dan 




terutama untuk departemen ilmu kesehatan anak adalah investasi yang efektif 
dalam meningkatkan kualitas pelayanan, serta untuk membantu masyarakat 
Indonesia secara umum dalam memperoleh akses kepada perawatan kesehatan 
yang berkualitas (Mohammad, 2011). 
Menurut Departemen Kesehatan Republik Indonesia (2010) menyebutkan 
bahwa angka kematian bayi (AKE) dan kematian balita (Akaba) di Indonesia 
meskipun grafik yang menunjukkan menurun tetapi masih besar cukup dalam 
kuantitas bila dibandingkan dengan total penduduk Indonesia. Beberapa penyebab 
AKE tinggi dan Akaba di Indonesia masih ketidaksetaraan dalam jumlah staf 
dokter anak di Indonesia, terutama untuk beberapa daerah terpencil dan daerah 
Indonesia Timur (Mohammad, 2011). Mengurangi angka kematian harus 
diimbangi dengan akses kesehatan yang baik. Jika kesehatan anak terganggu maka 
perkembangannya juga bisa menjadi terhambat. Oleh karena itu, kebutuhan dasar 
anak harus mendapatkan perhatian lebih dari orang tuanya agar kebutuhan dasar 
tersebut dapat terpenuhi dengan baik sehingga kesehatannya menjadi terjaga dan 
juga perkembangannya menjadi tidak terganggu. Dengan adanya fenomena ini, 
pekerja sosial yang kompeten di bidangnya, yang dalam hal ini adalah pekerja 
sosial medis, bisa berperan sebagai motivator, edukator, dan  juga mediator. 
Dalam menjalankan perannya tersebut, pekerja sosial medis tidak bekerja sendiri 
namun, bekerja sama dengan anak yang mengalami gangguan kesehatan itu 
sendiri, keluarga, orang terdekat anak tersebut, bersama dengan tim medis lainnya 




Cosine similarity merupakan metode untuk menghitung kesamaan antara dua 
buah objek yang dinyatakan dalam dua buah vector dengan menggunakan 
keywords (kata kunci) dari sebuah dokumen sebagai ukuran (Tri, 2017). 
Sistem pakar (expert system) secara umum adalah sistem yang berusaha 
mengadopsi pengetahuan manusia ke komputer yang dirancang dan 
diimplementasikan dengan menggunakan bahasa pemrograman tertentu agar 
komputer dapat menyelesaikan masalah seperti yang dilakukan oleh para ahli. 
Sistem pakar ini dapat memberikan informasi mengenai jenis penyakit, gejala 
beserta pertolongan pertama. Saat ini sistem pakar tengah banyak dikembangkan 
dalam berbagai macam bidang, salah satunya dalam bidang kesehatan. Sistem 
pakar dalam bidang kesehatan banyak dikembangkan untuk mendeteksi berbagai 
macam penyakit dengan menggunakan berbagai macam metode (Silmi, 2013).  
Dengan adanya pakar atau dokter ahli, orang tua dapat mengurangi resiko 
kesalahan dalam melakukan pertolongan pertama kepada balitanya yang 
terindikasi penyakit dan keterlambatan dalam penanganan medis. Karena adanya 
hal tersebut, maka dibutuhkan suatu alat bantu yang dapat mendiagnosa penyakit 
pada anak khususnya balita berupa suatu system pakar. 
B. Rumusan Masalah 
Berdasarkan perumusan pada latar belakang, maka masalah yang akan 
dihadapi adalah : “Bagaimana membuat Aplikasi yang dapat membantu user 
dalam mendiagnosa/mendeteksi penyakit pada balita berdasarkan gejala yang 





C. Fokus Penelitian Dan Deskripsi Fokus 
Agar dalam pengerjaan tugas akhir ini dapat lebih terarah, maka fokus 
penelitian penulisan ini difokuskan pada pembahasan sebagai berikut : 
1. Aplikasi ini menggunakan sistem pakar dalam penentuan penyakit pada 
balita berdasarkan diagnosanya. 
2. Menggunakan Metode Cosine Similarity dan Algoritma Nazief dan 
Adriani. 
3. Jenis penyakit yang akan didiagnosa hanya penyakit yang umum terjadi 
pada balita di daerah tropis, seperti ISPA(Infeksi Saluran Pernafasan 
Akut), Diare, Konvulsi (Kejang-kejang), DBD (Demam Berdarah 
Denguage), Tifus (Tipoid). 
4. Data-data penunjang penyakit yang digunakan hanya pada usia balita 
(kurang dari 5 tahun). 
5. Hanya untuk penyakit yang tidak memerlukan pemeriksaan di 
laboratorium. 
6. Inputan menggunakan Bahasa Indonesia. 
7. Output yang dihasilkan dari aplikasi ini adalah jenis penyakit balita. 
Sedangkan untuk mempermudah pemahaman dan memberikan gambaran 
serta menyamakan persepsi antara penulis dan pembaca, maka dikemukakan 
penjelasan yang sesuai dengan deskripsi fokus dalam penelitian ini.   
Adapun deskripsi fokus dalam penelitian ini adalah : 
1. Hasil akhir dari penelitian ini menghasilkan sebuah aplikasi berupa sistem 




2. Sistem pakar dapat digunakan untuk mendiagosa penyakit balita. 
3. Metode Cosine Similarity ini berfungsi untuk membandingkan gejala 
yang diinput dengan gejala dokter. 
4. Algoritma Nazief dan Adriani berfungsi untuk menghilangkan kata yang 
berimbuhan dan kata sambung agar dapat memudahkan Cosine Similarity 
untuk membandingkan gejalanya. 
5. Output atau hasil dari aplikasi ini berupa penyakit yang diderita user 
dengan pengamatan atau penarikan kesimpulan menggunakan metode 
Cosine Similarity dan Algoritma Nazief dan Adriani. 
D. Kajian Pustaka 
Penelitian dengan tema layanan informasi dan pendeteksi penyakit pada anak 
dibawah lima tahun sebelumnya telah dilakukan oleh Bagus Fery Yanto, Indah 
Werdiningsih, dan Endah Purwanti (2017) dengan ju;lk jh dul “Aplikasi Sistem 
Pakar Diagnosa Penyakit Pada Anak Bawah Lima Tahun Menggunakan Metode 
Forward Chaining”. Pada penelitian ini dirancang sebuah sistem pakar dengan 
metode Forward Chaining untuk mengetahui penyakit pada anak dibawah lima 
tahun (balita) berbasis mobile. 
Perbedaan dari penelitian ini dengan penulis adalah aplikasi yang dirancang 
menggunakan metode Forward Chaining dan berbasis mobile. Sedangkan aplikasi 
yang digunakan oleh penulis berbasis desktop dan menggunakan metode Cosine 
Similarity dan Algoritma Nazief Dan Adriani. 
Penelitian selanjutnya dengan judul “Aplikasi untuk Diagnosis Penyakit pada 




Helen Sastypratiwi dan Fatma Agus Setyaningsih (2014). Dalam penelitian ini 
dirancang sebuah aplikasi untuk membantu dalam melakukan identifikasi 
penyakit umum pada balita dan anak secara dini. 
Perbedaan dari penelitian penulis adalah aplikasi berbasis android yang 
dirancang menggunakan metode Forward Chaining dan Backward Chaining. 
Sasaran penelitian pada balita dan anak. Sedangkan penelitian penulis sasarannya 
hanya kepada balita saja. 
Penelitian selanjutnya dengan judul “Penerapan Algoritma Cosine Similarity 
dan Pembobotan TF-IDF pada Sistem Klasifikasi Dokumen Skripsi”. Penelitian 
ini dilakukan oleh Rizki Tri Wahyuni, Dhidik Prastiyanto, dan Eko Supraptono 
(2017). Dalam penelitian ini dibuat sebuah sistem yang dapat mengklasifikasikan 
dokumen secara otomatis menggunakan algoritma cosine similarity dalam proses 
pengklasterannya dan menggunakan metode pembobotan TF-IDF. 
Perbedaan dari penelitian penulis adalah objek penelitian penulis. Penelitian 
sebelumnya objek penelitiannya yaitu dokumen skripsi sedangkan objek 
penelitian penulis adalah balita. 
E. Tujuan Dan Kegunaan Penelitian 
1. Tujuan Penelitian 
Tujuan dari penelitian ini adalah untuk merancang dan membuat aplikasi 
yang dapat membantu user dalam mendiagnosa/mendeteksi penyakit pada 
anak usia dibawah lima tahun (balita) berdasarkan gejala yang dialami 
menggunakan Metode Cosine Similarity dan Algoritma Nazief Dan Adriani. 




a. Kegunaan bagi dunia akademik 
Sebagai konstribusi positif untuk kemajuan wawasan keilmuan 
teknolgi informasi untuk pengembangan pada masa yang akan 
datang. 
b. Kegunaan bagi pengguna 
Sebagai layanan informasi dan pendeteksian dini penyakit pada 
balita. 
c. Kegunaan bagi mahasiswa 
Dapat mengembangkan wawasan keilmuan dan meningkatkan 
pemahaman tentang struktur dan sistem kerja dalam pengembangan 
aplikasi. 
d. Kegunaan bagi penulis 
Menambah pengetahuan, wawasan serta mengembangkan daya nalar 






A. Integritas Keilmuan 
Di dalam al-Quran telah dibahas ayat mengenai perintah memberikan ASI 
eksklusif yang akan memberikan banyak manfaat bagi kesehatan balita, Allah 
berfirman dalam QS Al-Baqarah ayat 233 : 
 َِّمُتي َْنأ َداََرأ ْهَِمل ۖ ِهَْيلِماَك ِهَْيلْىَح َُّههَدَلََْوأ َهْعِضُْري ُتاَِدلاَىْلاَو
 ِفوُرْعَمْلِاب َّهُُهتَىْسِكَو َّهُُهقْزِر َُهل ِدُىلْىَمْلا َىلَعَو ۚ َةَعاَض َّرلا 
Terjemahannya : “Para ibu hendaklah menyusukan anak-anaknya selama dua 
tahun penuh, yaitu bagi yang ingin menyempurnakan penyusuan. Dan 
kewajiban ayah memberi makan dan pakaian kepada para ibu dengan 
cara ma'ruf.” (Kementerian Agama RI, 2017). 
 
Allah SWT memerintahkan para ibu untuk menyusui anak-anaknya, dan 
Allah juga menetapkan masa waktu maksimal menyusui selama dua tahun 
sempurna, dimana selama masa itu cukup bagi sang anak untuk melepaskan 
penyusuan terhadap ibunya. Setelah itu sang anak mulai belajar makan dan 
minum selain air susu ibu. Perintah menyusui selama dua tahun ini bukan tanpa 
manfaat, karena akhir-akhir ini semakin banyak penelitian yang menyingkap 
dahsyatnya ASI untuk membentuk generasi yang berakhlak karimah (Jannah, 
2019). ASI eksklusif juga memiliki banyak manfaat diantaranya mencegah 
terjadinya diare, pneumonia dan meningitis, memberikan sistem imun yang baik 
sehingga tidak mudah terserang penyakit, mencegah bayi mengalami gizi buruk, 
mengandung zat-zat nutrisi yang penting dan lengkap dalam pertumbuhan dan 
perkembangan tubuh balita, meningkatkan hubungan kasih sayang antara anak 
  
 
dan ibu, membuat ibu lebih sehat karena ASI yang diproduksi dikeluarkan (tidak 
ditahan) serta memberikan ketahanan pada tubuh balita. 
ASI hampir mengandung 200 zat gizi dan memberikan kekebalan buat bayi 
hingga 20 kali lipat, maka ASI sangat diperlukan dalam pembentukan kualitas 
generasi penerus cerdas. 
B. Penyakit Pada Balita 
Pada masa tumbuh kembang balita, suatu saat akan mengalami yang namanya 
sakit. Meskipun masih tergolong ringan tapi tetap saja membutuhkan penanganan 
yang tepat. Apabila penanganan kurang tepat maka bisa mengakibatkan hal yang 
fatal dan berdampak pada kehidupannya. Ada beberapa penyakit yang sering 
terjadi pada balita yaitu : 
1. Batuk-pilek (Commond Cold) 
Merupakan penyakit saluran pernafasan yang paling sering mengenai 
bayi dan anak. Batuk-pilek adalah infeksi primer nasofaring dan hidung 
yang juga dapat mengenai orang dewasa tetapi berbeda karakteristiknya. 
Penyebabnya adalah virus. Masa menular beberapa jam sebelum gejala 
timbul sampai 1-2 hari sesudah gejala hilang. 
2. Kejang Demam 
Kejang Demam Merupakan bangkitan kejang yang terjadi pad 
kenaikan suhu tubuh (suhu rektal di atas 38°C) yang disebabkan oleh 
proses ekstrakranium. Kejang demam merupakan kelainan neurologis 
yang paling sering dijumpai pada anak, terutama golongan umur 6 bulan 
  
 
sampai 4 tahun. Penyebanya dapat karena infeksi, kerusakan jaringan otak 
dan faktor lain yang dpat menyebabkan gangguan pada fungsi otak. 
3. Diare  
Diare adalah keadaan frekuensi buang air besar lebih dari 4 kali pada 
bayi dan lebih dari 3 kali pada anak. Konsistensi feses encer, dapat 
berwarna hijau atau dapat pula bercampur dengan lendir dan darah atau 
lendir saja 
4. Demam Berdarah Dengue (DBD)  
DBD adalah infeksi akut yang disebabkan oleh arbovirus dan 
ditularkan melalui gigitan nyamuk (Aedes albopictus dan Aedes aegypti). 
Masa tunas 3-15 hari tetapi rata-rata 5-8 hari. Ditandai oleh demam 
mendadak tanpa sebab yang jelas, disertai gejala lain seperti lemah, nafsu 
makan berkurang, muntah, nyeri pada anggota badan, punggung, sendi, 
kepala dan perut yang menyerupai influenza biasa. 
5. Campak (Rubeola) 
Campak seringnya terjadi sekitar satu hingga dua minggu setelah 
seseorang terinfeksi virus. Gejala campak yang paling awal muncul 
adalah demam tinggi hingga 40 celcius, diikuti dengan mata merah dan 
berair, pilek, bersin-bersin, batuk kering, sensitif terhadap cahaya, lelah, 
serta nafsu makan yang menurun. 
6. Alergi Susu 
Alergi adalah reaksi hipersensitivitas yang terjadi karena adanya 




Meningitis adalah kondisi yang menyebabkan peradangan pada 
selaput otak (meninges). 
8. Asma 
Asma adalah salah satu penyakit yang umum dialami anak-anak. 
Asma pada anak bisa muncul di usia berapa pun. Bahkan sebetulnya 
sudah bisa terdeteksi sejak bayi. 
9. Cacar Air 
Cacar air adalah penyakit menular yang umumnya terjadi pada anak-
anak berusia di bawah 10 tahun, namun tidak jarang penyakit ini akan 
menimbulkan masalah pada ibu hamil, bayi yang baru lahir, remaja dan 
dewasa, serta orang-orang yang memiliki ketahanan imun rendah. Cacar 
air pada anak bukanlah kondisi medis yang kritis. Namun, anak yang 
terjangkit cacar biasanya harus dikarantina di rumah agar tidak 
menularkan virus cacar pada orang lain 
10. ISPA (Infeksi Saluran Pernapasan Akut) 
Penyakit ISPA pada anak terbilang cukup sering ditemukan. Pasalnya, 
penyebab ISPA pada anak ini sering menyerang pada sistem kekebalan 
tubuh mereka yang lemah. ISPA adalah kondisi yang tidak begitu 
berbahaya, namun jika tidak diobati dapat menyebabkan komplikasi. Oleh 





11. Infeksi Cacing Pita (Cacingan) 
Infeksi cacing pita atau cacingan adalah ketika cacing pita 
menginfeksi dan hidup di dalam usus. Cacing pita adalah spesies cacing 
pipih parasit cestoda yang hidup di dalam banyak hewan seperti babi, 
sapi, domba dan ikan. Cacing pita bisa menginfeksi orang dan hidup di 
dalam usus. Orang bisa memakan telur atau larva cacing yang berada di 
dalam makanan atau air yang terkontaminasi. Telur dan larva dapat keluar 
melalui pergerakan usus (kotoran). Telur juga bisa menetas menjadi larva 
yang keluar dari usus, membentuk kista di dalam organ tubuh lainnya 
(paru-paru) dan hati, dan menyebabkan penyakit serius. 
12. Mimisan 
Ada dua faktor utama yang menjadi penyebab mimisan pada anak atau 
balita. Yang pertama adalah faktor organik atau gangguan kesehatan bayi, 
di mana terdapat atau diketahui adaya kelainan organ bawaan sejak lahir. 
Kelainan organ ini bisa berupa kelemahan terutama di organ hidung 
maupun memang pembuluh darahnya yang relatif tipis, terlalu lebar, 
maupun terlalu rapuh. 
13. Tipoid 
Tipes alias demam tifoid adalah penyakit akut yang disebabkan oleh 
bakteri Salmonella thyphi atau Salmonella paratyphi. Bakteri ini biasanya 
ditemukan di air atau makanan yang terkontaminasi. Selain itu, bakteri ini 





Amandel sebenarnya merupakan kumpulan jaringan lunak yang 
membantu tubuh melawan infeksi. Namun, virus dan bakteri juga dapat 
menginfeksi amandel dan menyebabkan peradangan akut. Jika kondisi ini 
berlangsung terus-menerus, peradangan akut pada amandel dapat 
berkembang menjadi peradangan kronis. 
15. Marasmus (gizi buruk) 
Marasmus adalah bentuk gangguan nutrisi yang disebabkan tubuh 
kekurangan protein dan kalori. Kedua nutrisi tersebut sangat dibutuhkan 
untuk menjalankan berbagai fungsi tubuh. Saat tubuh kekurangan protein 
dan kalori, berbagai fungsi fisik mengalami perlambatan bahkan dapat 
terhenti. 
C. Teori Khusus 
1. Diagram Konteks 
Diagram Konteks memperlihatkan sistem yang dirancang secara 
keseluruhan, semua external entity harus digambarkan sedemikian rupa, 
sehingga terlihat data yang mengalir pada input-proses-output.  
Diagram Konteks menggunakan tiga buah simbol yaitu: simbol untuk 
melambangkan external entity, simbol untuk melambangkan data flow 
dan simbol untuk melambangkan process. Diagram Konteks hanya boleh 
terdiri dari satu proses saja, tidak boleh lebih, dan pada CD tidak 





2. Pengertian Data Flow Diagram (DFD) 
Data Flow Diagram (DFD) merupakan suatu diagram yang 
menggambarkan alir data dalam suatu entitas ke sistem atau sistem ke 
entitas. DFD juga dapat diartikan sebagai teknik grafis yang 
menggambarkan alir data dari input atau masukan menuju atau output 
Simbol Data Flow Diagram 









Tabel II.1 Data Flow Diagram 
Keterangan simbol yang digunakan dalam DFD:  
a. Entitas eksternal dapat berupa orang/unit terkait yang berinteraksi 
dengan sistem tetapi di luar sistem.  
b. Proses adalah orang, unit yang mempergunakan atau melakukan 
transformasi data. Komponen fisik tidak diidentifikasikan.  
c. Aliran data dengan arah khusus dari sumber ke tujuan.  




Flowchart adalah representasi secara simbolik dari suatu algoritma 
atau prosedur untuk menyelesaikan suatu masalah, dengan menggunakan 
flowchart akan memudahkan pengguna melakukan pengecekan bagian-
bagian yang terlupakan dalam analisis masalah, disamping itu flowchart 
juga berguna sebagai fasilitas untuk berkomunikasi antara pemrogram 
yang bekerja dalam tim suatu proyek. Flowchart membantu memahami 
urutan-urutan logika yang rumit dan panjang. Flowchart membantu 
mengkomunikasikan jalannya program ke orang lain (bukan pemrogram) 
akan lebih mudah (Santoso,2017). 
Simbol Flowchart 
Simbol Keterangan 
 Simbol arus/flow yaitu menyatakan jalannya 
arus suatu proses. 
 Simbol connector yaitu menyatakan 
sambungan dari proses ke proses lainnya 
dalam halaman yang sama. 
 Simbol offline connector yaitu menyatakan 
sambungan dari proses ke proses lainnya 
dalam halaman yang berbeda. 
 
Simbol process yaitu menyatakan suatu 
tindakan (proses) yang dilakukan oleh 
komputer. 
 
Simbol Sub-process yaitu simbol untuk 
menunjukkan bahwa dalam langkah yang 
dimaksud terdapat flowchart lain yang 
menggambarkan langkah tersebut lebih rinci. 
 
Simbol Manual yaitu menyatakan suatu 
tindakan (proses) yang tidak dilakukan oleh 
komputer. 
 
Simbol decision yaitu menunjukkan suatu 
kondisi tertentu yang akan menghasilkan 2 
kemungkinan (Ya Tidak). 
  
 
 Simbol predefined process yaitu menyatakan 
penyediaan tempat penyimpanan suatu 
pengolahan untuk memberi harga awal. 
 Simbol terminal yaitu menyatakan permulaan 
atau akhir suatu program. 
 
Simbol keying operation yaitu menyatakan 
segala jenis operasi yang diproses dengan 
menggunakan suatu mesin yang mempunyai 
keyboard. 
 Simbol 0ffline-storage yaitu menunjukkan 
bahwa data dalam simbol ini akan disimpan 
ke suatu media tertentu. 
 
Simbol manual input yaitu memasukkan data 
secara manual dengan menggunakan online 
keyboard. 
 Simbol input/output yaitu menyatakan proses 
input atau output tanpa tergantung jenis 
peralatannya. 
 Simbol punched card yaitu menyatakan input 
berasal dari kartu atau output ditulis ke kartu. 
 Simbol magnetic tape yaitu menyatakan input 
berasal dari pita magnetis atau output 
disimpan ke pita magnetis. 
 
Simbol document yaitu mencetak keluaran 
dalam bentuk dokumen (melalui printer). 
 Simbol display yaitu mencetak keluaran 
dalam layar monitor. 
 
Tabel II.2 Simbol Flowchart 
4. Entity Relation Diagram 
Entity Relationship Diagram (ERD) adalah gambar atau diagram 





Nama Simbol Keterangan 
Entitas 
 
Persegi panjang menyatakan 
himpunan entitas adalah orang, 
kejadian atau berada dimana data 
akan dikumpulkan. 
Atribut  
Atribut merupakan informasi 
yang diambil tentang sebuah 
entitas. 
Relasi 
 Belah ketupat menyatakan 
himpunan relasi merupakan 
hubungan antar entitas. 
Link  
Garis sebagai penghubung antar 
himpunan, relasi dan himpunan 
entitas dengan atributnya. 
 
Tabel II.3 Simbol Entity Relation Diagram 
Relationship mempunyai tiga tipe. Tiap tipe menunjukkan jumlah 
record dari setiap tabel yang direlasikan ke record pada tabel lain. Ketiga 
tipe tersebut adalah sebagai berikut:  
a. Hubungan satu ke satu (One-to-one relationship) Hubungan antara file 
pertama dan file kedua satu berbanding satu. Dalam hubungan ini, tiap 
record dalam tabel A hanya memiliki satu record yang cocok dalam 
tabel B dan tiap record dalam tabel B hanya memiliki satu record yang 
cocok dalam tabel A. 
b. Hubungan satu ke banyak (One-to-many relationship) Hubungan antar 
file pertama dengan file ke dua adalah satu berbanding banyak. Dalam 
hubungan ini tiap record dalam tabel A memiliki beberapa record 
yang cocok dalam tabel A. 
c. Hubungan banyak ke banyak (Many-to-many Relationship). 
Hubungan antara file pertama dengan file kedua adalah banyak 
  
 
berbanding banyak. Dalam hubungan ini tiap record dalam tabel A 
memilik beberapa record yang cocok dalam tabel B dan tiap record 
dalam tabel B hanya memiliki satu record yang cocok dalam tabel A 
(Santoso, 2017). 
D. Aplikasi 
Secara istilah pengertian aplikasi adalah suatu program yang siap untuk 
digunakan yang dibuat untuk melaksanankan suatu fungsi bagi pengguna jasa 
aplikasi serta penggunaan aplikasi lain yang dapat digunakan oleh suatu sasaran 
yang akan dituju. Menurut kamus computer eksekutif, aplikasi mempunyai arti 
yaitu pemecahan masalah yang menggunakan salah satu tehnik pemrosesan data 
aplikasi yang biasanya berpacu pada sebuah komputansi yang diinginkan atau 
diharapkan maupun pemrosesan data yang di harapkan (Juansyah, 2015). 
E. Sistem Pakar 
Sistem pakar merupakan bidang studi pada Kecerdasan Buatan yang sudah 
ada dalam beberapa dekade (William, 2017 dalam Fery, 2017). Sistem pakar 
dapat digunakan untuk mendiagosa penyakit balita, misalnya sistem pakar untuk 
mendeteksi penyakit pada balita. 
F. Cosine Similarity 
Cosine Similarity salah satu metode yang dapat diterapkan untuk 
membanding gejala-gejala. Cosine Similarity menggunakan beberapa parameter 
vektor. Vektor tersebut didasarkan pada jumlah kata yang mirip pada gejala-gejala 
yang diinput sehingga Cosine Similarity tidak dapat mengenal makna dari suatu 
kalimat (Yanto, 2017). 
  
 
Menurut Ayu (2016), Cosine Similarity adalah ukuran kesamaan antara dua 
buah vektor dalam sebuah ruang dimensi yang didapat dari nilai cosinus sudut 
dari perkalian dua buah vektor yang dibandingkan karena cosinus dari 00 adalah 1 
dan kurang dari 1 untuk nilai sudut yang lain, maka nilai similarity dari dua buah 
vektor dikatakan mirip ketika nilai dari cosine similarity adalah. Berikut adalah 
rumus cosine similarity:  
𝑆𝑖𝑚𝑖𝑙𝑎𝑟𝑖𝑡𝑦 =        
  
       
=
∑       
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……(1) 
Keterangan :     
A  = vektor inputan 
B  = vektor gejala 
Ai = bobot term i dalam blok Ai 
Bi  = bobot term i dalam blok Bi 
i   =  jumlah term dalam kalimat 
n  = jumlah vektor 
G. Algoritma Nazief & Adriani 
Algoritma Nazief & Adriani adalah algoritma untuk mengubah kata 
berimbuhan menjadi kata dasar dalam Bahasa Indonesia. Kata-kata yang akan 
dibandingkan diubah terlebih dahulu menjadi kata dasar sehingga memungkinkan 
hasil perhitungan Cosine Similarity menjadi lebih optimal (Firdaus, 2013). 
Algoritma yang dibuat oleh Bobby Nazief dan Mirna Adriani memiliki 
tahapan sebagai berikut. 
  
 
1.  Cari kata yang akan distem dalam kamus. Jika ditemukan maka 
diasumsikan bahwa kata tesebut adalah kata dasar. Maka algoritma 
berhenti.  
2. Infleksi akhiran (“-lah”, “-kah”, “-ku”, “-mu”, atau “-nya”) dibuang. Jika 
berupa partikel (“- lah”, “-kah”, “-tah” atau “-pun”) maka langkah ini 
diulangi lagi untuk menghapus kata ganti posesif (“-ku”, “-mu”, atau “-
nya”), jika ada.  
3. Hapus penurunan akhiran (“-i”, “-an” atau “- kan”). Jika kata ditemukan 
di kamus, maka algoritma berhenti. Jika tidak maka ke langkah 3a. a. Jika 
“-an” telah dihapus dan huruf terakhir dari kata tersebut adalah “-k”, 
maka “-k” juga ikut dihapus. Jika kata tersebut ditemukan dalam kamus 
maka algoritma berhenti. Jika tidak ditemukan maka lakukan langkah 3b. 
b. Akhiran yang dihapus (“-i”, “-an” atau “- kan”) dikembalikan, lanjut ke 
langkah 4.  
4. Hapus penurunan awalan. Jika pada langkah 3 ada akhiran yang dihapus 
maka pergi ke langkah 4a, jika tidak pergi ke langkah 4b. a. Periksa tabel 
kombinasi awalan akhiran yang tidak diizinkan. Jika ditemukan maka 
algoritma berhenti, jika tidak pergi ke langkah 4b. b. Pada langkah ini 
dilakukan perulangan sebanyak tiga kali. Tentukan tipe awalan kemudian 
hapus awalan. Jika kata dasar belum juga ditemukan lakukan langkah 5, 
jika sudah maka algoritma berhenti. Catatan: jika awalan kedua sama 
dengan awalan pertama algoritma berhenti.  
  
 
5. Melakukan Recoding. 6. Jika semua langkah telah selesai tetapi tidak juga 
berhasil maka kata awal diasumsikan sebagai kata dasar lalu proses 
diakhir (Nugroho, 2017). 
H. Text Mining 
Text mining merupakan salah satu teknik yang dapat digunakan untuk 
melakukan klasifikasi, dimana text mining merupakan variasi dari data mining 
yang berusaha menemukan pola yang menarik dari sekumpulan data tekstual yang 
berjumlah besar. Dalam penerapan text mining, terdapat beberapa langkah yang 
perlu dilakukan antara lain :  
1. Tokenizing merupakan proses penguraian deskripsi yang semula berupa 
kalimat menjadi kata.  
2. Filtering adalah tahap mengambil kata penting dari hasil proses token. 
3. Steamming adalah proses mengubah kata menjadi kata dasar dengan 
menghilangkan imbuhan pada kata. 
4. Sorting adalah proses penyusunan kembali data yang sebelumnya sudah 
di susun dengan pola tertentu. 
5. String Matching adalah proses pencarian semua kemunculan query yang 
selanjutnya disebut pattern ke dalam string yang lebih panjang (teks). 
I. Borland Delphi 
Menurut Tedy, 2008 dalam Sasmoko, 2016 menjelaskan bahwa ”Delphi 
adalah suatu bahasa pemrograman berbasis Microsoft Windows yang didesain 
untuk dapat memanfaatkan fasilitas Microsoft Windows dengan optimal, 
khususnya Microsoft Windows 2000, Microsoft Windows XP, Microsoft Net, 
  
 
Delphi adalah perangkat pengembangan aplikasi yang berjalan di sistem operasi 
Windows. Delphi merupakan kelanjutan dari Turbo Pascal yang merupakan 
produk Borland, sekarang telah berganti menjadi Inprise Corporation. Delphi 
diluncurkan pertama kali pada tahun 1995. Borland menyatakan bahwa Delphi 
merupakan alat yang dapat digunakan untuk Rapid Application Development 
(RAD), yang hingga kini tetap terbukti menjadi bahasa pemrograman yang paling 
baik. Dengan keberhasilan ini maka Borland (sebelum menjadi Inprise), 








A. Lokasi Penelitian 
Adapun lokasi penelitian berada di Puskesmas Massenga Polewali, 
Kabupaten Polewali Mandar, Provinsi Sulawesi Barat. Sedangkan objek 
penelitian adalah Bayi di bawah lima tahun (Balita). 
B. Jenis Dan Pendekatan Penelitian 
Dalam melakukan penelitian ini menggunakan penelitian deskriptif 
kualitatif yang bertujuan untuk memahami fenomena-fenomena sosial. 
Metode penelitian yang dilakukan untuk mendapatkan data dan informasi 
adalah metode studi pustaka, yaitu penggumpulan data dan informasi dengan 
cara membaca buku-buku referensi, website dan observasi lapangan. 
C. Sumber Data 
Sumber data pada penelitian ini adalah menggunakan Library Research 
yang merupakan cara mengumpulkan data dari beberapa buku, jurnal, skripsi, 
tesis maupun literature lainnya yang dapat dijadikan acuan pembahasan dalam 
masalah ini. Selain itu sumber data juga diperoleh dari data online atau internet. 
D. Metode Pengumpulan Data 
1. Metode Wawancara 
Metode Wawancara merupakan cara untuk mendapatkan data dan 
informasi dengan mengadakan dialog langsung terhadap pihak yang 




2. Metode Observasi 
Metode Observasi merupakan cara untuk mendapatkan data dan 
informasi dengan melakukan peninjauan atau pengamatan secara 
langsung ketempat yang berkaitan. 
3. Studi Pustaka 
Studi pustaka dilakukan dengan cara mempelajari, mendalami, dan 
mengutip teori-teori atau konsep-konsep dari sejumlah literature, dan 
hasil karya tulis lainnya yang relevan dengan topik, fokus atau variabel 
penelitian. 
E. Instrumen Penelitian 
Adapun instrumen penelitian yang digunakan dalam penelitian yaitu :  
1. Perangkat Keras 
Perangkat keras yang digunakan untuk mengembangkan dan 
menguji coba penelitian ini yaitu : 
a. Laptop HP dengan spesifikasi : 
b. Prosesor Intel Core i5 
c. RAM 4 GB 
d. Kecepatan prosesor 2.5 GHz 
2. Perangkat Lunak 
Perangkat Lunak yang digunakan dalam aplikasi ini adalah : 
a. Sistem Operasi Windows 10 64 bit 
b. Delphi 7 




F. Teknik Pengolahan Dan Analisis Data 
1. Teknik Pengolahan Data 
a. Pengolahan Data 
Pengolahan data diartikan sebagai proses mengartikan data-data 
lapangan yang sesuai dengan tujuan, rancangan dan sifat penelitian. 
Teknik pengolahan data dalam penelitian ini yaitu: 
1) Reduksi data adalah mengurangi atau memilah-milah data yang 
sesuai dengan topik dimana data tersebut dihasilkan dari 
penelitian. 
2) Koding data adalah penyesuaian data diperoleh dalam 
melakukan penelitian kepustakaan maupun penelitian lapangan 
dengan pokok pada permasalahan dengan cara memberi kode-
kode tertentu pada setiap data tersebut. 
2. Teknik Analisis Data 
Teknik analisis data bertujuan menguraikan dan memecahkan 
masalah yang berdasarkan data yang diperoleh. Analisis yang digunakan 
adalah analisis data kualitatif. Analisis data kualitatif adalah upaya yang 
dilakukan dengan mengumpulkan, memilah-milah, mengklasifikasikan, 
dan mencatat yang dihasilakan catatan lapangan serta memberikan kode 
agar sumber datanya tetap dapat ditelusuri. 
G. Metode Perancangan Aplikasi 
Pada penelitian ini metode perancangan aplikasi yang digunakan adalah 




menyarankan pengembangan perangkat lunak secara sistematik dan berurutan 
yang dimulai dari tingkatan sistem tertinggi dan berlanjut ketahap analisis, desain, 
pengkodean, pengujian dan pemeliharaan. Kelebihan dari metode ini adalah 
terstruktur, dinamis, dan sequential. 
Tahapan metode waterfall adalah sebagai berikut : 
1. Requirement System 
Tahap dimana menentukan kebutuhan bagi seluruh elemen sistem, 
kemudian mengalokasikan beberapa subset dari kebutuhan-kebutuhan 
tersebut bagi perangkat. Gambaran sistem merupakan hal penting pada saat 
perangkat lunak harus berinteraksi dengan elemen sistem lain seperti 
perangkat keras, manusia dan database Requitment System mencakup 
kumpulan kebutuhan pada setiap tingkat teratas perancangan dan analisis. 
2. Analysis 
Tahap dimana kita menterjemahkan kebutuhan pengguna kedalam 
spesifikasi kebutuhan sistem atau SRS (System Requirement Spesification). 
Spesifikasi kebutuhan sistem ini bersifat menangkap semua yang dibutuhkan 
sistem dan dapat terus diperbarui secara iterative selama berjalannya proses 
pengembangan sistem. 
3. Design 
Tahap dimana dimulai dengan pernyataan masalah dan diakhiri dengan 
rincian perancangan yang dapat ditransformasikan ke sistem operasional. 






Melakukan penghalusan rincian perancangan ke penyebaran sistem yang 
sesuai dengan kebutuhan pengguna. Transformasi ini juga mencakup 
perancangan peralatan yang digunakan, prosedur pengoperasian, deskripsi 
orang-orang yang akan menggunakan sistem dan lain sebagainya. 
5. Testing 
Mempresentasikan penginstalan perangkat lunak dalam lingkungan 
dengan sistem operasional. Dalam hal ini, dilakukan penyesuaian dengan 
sistem opersional yang sudah/akan berjalan guna memastikan perangkat 
lunak yang dibuat sesuai dengan apa yang diharapkan. 
6. Maintenance 
Melakukan pemeliharaan/perawatan terhadap perangkat lunak dimana 
kita mulai melakukan pengoperasian sistem dan jika diperlukan kita 
melakukan perbaikan kecil. Kemudian, jika waktu penggunaan sistem habis 
maka kita akan masuk lagi pada tahap perencanaan. 
H. Teknik Pengujian Sistem 
WhiteBox testing (glass box) adalah pengujian yang didasarkan pada 
pengecekan terhadap detil perancangan, menggunakan struktur kontrol dari desain 
program secara. Procedural untuk membagi pengujian ke dalam beberapa kasus 
pengujian. Penentuan kasus uji disesuaikan dengan struktur sistem, pengetahuan 
mengenai program digunakan untuk mengidentifikasikan kasus uji tambahan 





ANALISIS DAN PERANCANGAN SISTEM 
Analisis sistem sebagai penjabaran dari suatu sistem untuk 
mengidentifikasikan dan mengevaluasi permasalahan yang terjadi. Dalam 
penelitian ini analisis sistem dibagi atas analisis sistem yang sedang berjalan dan 
analisis sistem yang diusulkan. 
A. Analisis Sistem yang Sedang Berjalan 
Alur dari proses penanganan penyakit yang di derita oleh balita digambarkan 
dengan flowchart sebagai berikut: 
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Gambar IV.1 Flowchart sistem yang sedang berjalan 
Sistem yang sedang berjalan untuk mengetahui penyakit atau kelainan dari 
anak adalah menggunakan pengalaman yang ada dan memberikan obat 
pencegahan sesuai pengalaman tersebut. Proses ini mengandung resiko karena 
tidak diatasi dengan prosedur yang tepat. Cara kedua langsung membawa ke 
dokter untuk diperiksa secara langsung oleh dokter untuk mengetahui penyakit 
yang di derita oleh Balita. Membawa anak ke dokter merupakan solusi yang tepat 
tetapi harus menyiapkan biaya yang besar tetapi hasilnya juga belum seratus 
persen benar. 
B. Analisis Sistem yang Diusulkan 
Sistem yang diusulkan dalam pedeteksi penyakit pada balita adalah sistem 
bekerja secara otomatis mengetahui atau mendiagnosa penyakit berdasarkan 
gejala–gejala yang sudah menjadi pengetahuan dasar dari sistem. Sistem akan 
menampilkan nama penyakit dan cara pencegahan atau pengobatan berdasarkan 
dari gejala–gejala yang dinput berupa kalimat. Kalimat–kalimat yang diinput nanti 
di proses menggunakan text mining dan membandingkan gejala – gejala yang 
sudah tersimpan di database sebagai pengetahuan awal dari sistem dengan 
menggunakan algoritma Similarity. 
1. Analisis Masalah 
Pada sistem yang sedang berjalan saat ini, kesalahan yang dilakukan dalam 
pertolongan pertama kepada balita yang terindikasi penyakit dan keterlambatan 
dalam penanganan medis. 





a. Kebutuhan Data 
Data yang diolah oleh sistem ini yaitu: 
1) Gejala – gejala penyakit yang berbentuk kalimat 
2) Kategorisasi dari data setelah dilakukan text mining 
b. Kebutuhan Fungsional 
Kebutuhan fungsional merupakan penjelasan proses fungsi yang berupa 
penjelasan secara terperinci setiap fungsi yang digunakan untuk 
menyelesaikan masalah. Fungsi-fungsi yang dimiliki oleh sistem ini adalah 
melakukan text mining terhadap kalimat – kalimat yang berupa keterangan 
gejala penyakit yang timbul ke penderita dan melakukan perbandingan data 
dengan menggunakan algoritma Cosine Similarity. Hasil diagnosa penyakit 
berdasarkan gejala – gejala yang diterangkan berupa kalimat akan 
menampilkan penyakit yang di derita dengan solusi pencegahan atau 
pengobatannya. 
3. Flowmap Sistem yang diusulkan 
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Pada gambar 4.1 dijelaskan proses dari tahapan – tahapan pencarian 
penyakit yang diderita oleh balita berdasarkan data gejala yang dinputkan oleh 
user yang berupa kalimat – kalimat. Kalimat yang di input di olah dengan 
menggunakan text mining untuk mendapatkan gejala-gejala yang berupa kata. 
Proses text mining dimulai dari Tokenizing, Filtering, Steaming, Shorting, String 
Matching. Jika proses data latih maka hasil dari text mining di simpan ke 
databaase, tetapi jika proses data uji maka di lakukan proses similarity dengan 
menggunakan algoritma Cosine Similarity. Hasil yang di tampilkan berupa 







1. Blok Diagram Rangkaian 
Sistem yang dirancang pada penellitian ini adalah seperti pada bagan 
diagram blok dibawah ini: 
 
Gambar IV.3 Bagan Diagram Blok 
Sistem dibagi menjadi 2 Data yaitu Data Latih dan Data Uji. Pengguna 
menginput data gejala penyakit berupa kalimat-kalimat. Proses selanjutnya 
adalah data latih dan data uji. Jika data latih maka data akan di simpaan ke 
dalam database setelah melalui proses text mining. Semakin banyak data latih 
maka akurasi dari klasifikasi menggunakan Algoritma Cosine Similarity 
semakin tinggi. 
Berdasarkan bagan diatas Data Uji yang telah di input akan di bandingkan 
dengan data pada Data Uji setelah dilakukan text mining untuk membuang 
data-data yang tidak penting. Data yang telah di olah kemudian di bandingkan 







penyakit dan cara mengobatinya. Kata tersebut kemudian muncul pada 
monitor laptop sebagai outputnya. 












































Gambar IV.4 Rancangan Sistem 
Pada Gambar IV.4 di jelaskan alur sistem dimulai dengan pengimputan 
gejala penyakit dengan menggunakan kalimat – kalimat sesuai gejala yang 
terlihat pada balita. Kalimat yang diinput diolah dengan menggunakan text 
mining mulai dari tokonizing yaitu memisahkan kalimat – kalimat sesuai 
dengan tujuannya menjadi kata-kata. Kemudian dilakukan proses filtering 
yaitu mengambil kata-kata yang penting. Proses filtering ini bisa 
menggunakan stoplist yaitu membuang kata-kata yang tidak penting atau 
wordlist yaitu menyimpan kata yang penting. Tahap selanjutnya adalah proses 
steamming yaitu proses mencari kata dasar dari kata yang berimbuhan. Proses 
selanjutnya melakukan sorting kata-kata dan string matching yaitu untuk 
membandingkan kata-kata hasil olahan dengan daftar kata-kata baku yang 
sudah ada di dalam kamus KKBI. Setelah melalui proses text mining maka 
data akan disimpan di database jika prosesnya adalah menginput data latih 
atau gejala – gejala penyakit yang mungkin ada pada balita. Jika proses 









bandingkan dengan data uji yang di inputkan oleh orang tua pasien, algortima 
yang digunakan adalah Cosine Similarity. Hasilnya di tampilkan berupa data 
penyakit, keterangan dan solusinya. 
Adapun gambar uraian dari flowchart rancangan gambar sebagai berikut : 
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Gambar IV.8 Flowchart Steamming 
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Gambar IV.9 Flowchart Cosine Similarity 
3. Model Analisis 
Model representasi aliran proses perangkat lunak yang akan dirancang 
akan disajikan dalam Data Flow Diagram (DFD). DFD digunakan untuk 
menggambarkan aliran informasi dan proses data yang bergerak dari input 
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bidang komputer untuk mengerti sistem yang akan dikerjakan atau 
dikembangkan 
a. Diagram Konteks 
DFD Level 0 terdiri dari 2 (dua) entity yaitu Pakar (Admin/Dokter) dan 
Pengguna (User/Orang tua pasien). Admin memberikan input ke sistem 
berupa data nama penyakit, gejala penyakit serta informasi tentang 
penyakit. User dalam mendiagnosa penyakit memberikan gejala-gejala 






Gambar IV.10 Diagram Konteks 
b. Data Flow Diagram Level 1 
DFD Level 1 terdiri dari dua proses, yaitu proses dokumentasi basis 









































Gambar IV.11 DFD Level 1  
 Dokter menginput gejala penyakit kemudian data yang diinput diubah 
menjadi kata dasar (Steamming), Lalu disimpan di dalam database gejala yang 
kemudian membandingkan gejala yang diinput oledokter dengan gejala yang 
diinput oleh orang tua pasien dengan menggunakan metode Cosine Similarity 
untuk memperoleh informasi mengenai penyakit pada balita.  
4. Rancangan Basis Pengetahuan 
Pengetahuan atau data yang ada, disusun sedemikian rupa ke dalam bentuk 
tabel  untuk mempermudah sistem dalam pengambilan keputusan. Seluruh tabel 
saling berhubungan satu dengan yang lainnya dan gambaran tabel basis 
pengetahuan yang digunakan adalah sebagai berikut: 
a. Tabel Gejala 
Tabel ini berisi data untuk menampung gejala-gejala yang sudah di proses 
steaming. 
Table . IV. 1 Tabel Gejala 












5 Nomor ID Penyakit 
Keterangan: Primary Key = id_gejala 





Tabel ini berisi data penyakit, keterangan dan solusi dari penyakit. 
 
 
Table IV. 2 Tabel Penyakit 
















- Solusi Penyakit 
Keterangan: Primary Key = id_penyakit 
c. Tabel Gejala2 
Tabel ini berisi data inputan gejala dari admin/dokter.. 
Table IV. 3 Tabel GejalaLatih 












5 Id Penyakit 
Keterangan: Primary Key = id_gejalalatih 
d. Tabel Kata 












angan: Primary Key = id_kata 
e. Tabel Stopword 
Tabel ini berisi kata-kata yang biasanya muncul dalam kalimat. 
Table IV.5 Tabel Stopword 
No Nama Field Tipe Ukuran Keterangan 
1 id_stopword Short 
Text 
12 Nomor ID Stopword 
2 Kata Short 
Text 
40 Kata-kata Pada Stopword 
Keterangan: Primary Key = id_stopword 
f. Tabel Tanda Baca 
Tabel ini berisi tanda baca yang biasa muncul dalam kalimat. 
Table IV.6 Tabel Tanda Baca 
No Nama Field Tipe Ukuran Keterangan 
1 id_tandabaca Short 
Text 
4 Nomor ID Pada Tanda Baca 
2 Nama Short 
Text 
20 Nama Pada Tanda Baca 
3 Tanda Short 
Text 
10 Tanda Baca 
No Nama Field Tipe Ukuran Keterangan 
1 id_kata Number Long 
Integer 
Nomor ID Kata 
2 Kata Short 
Text 
40 Kata-kata 
3 Sifat Short 
Text 





Keterangan: Primary Key = id_tandabaca 
g. Tabel User 
Tabel ini berisi data admin selaku pengelola sistem. 
Table IV.7 Tabel User 
No Nama Field Tipe Ukuran Keterangan 




Nomor ID pada Admin  
2 User Short 
Text 
35 Nama User Admin 
3 Pass Short 
Text 
30 Password Admin 
4 status Short 
Text 
35 Status Admin 
 
5. Entity Relationship Diagram (ERD) 
Agar dapat menjadi sistem database yang rapi dan terstruktur, kamu 
membutuhkan Entity Relationship Diagram (ERD), yaitu sebuah model untuk 
menyusun database agar dapat menggambarkan data yang mempunyai relasi 






Gambar IV.12 Entity Relationship Diagram (ERD) 
 
6. Rancangan Interface 
Antarmuka (interface) merupakan bagian dari sistem pakar yang digunakan 
sebagai alat komunikasi antara sistem dan user. Perancangan antarmuka dalam 
sistem pakar untuk diagnosa penyakit anak dibedakan atas dua bagian, yaitu: 
a) Perancangan Antarmuka Untuk Pakar (Admin) 
Antarmuka untuk admin dirancang agar admin dapat melakukan proses 
pengelolaan sistem. 





Antarmuka untuk user dirancang agar user dapat mencari informasi 
penyakit anak dengan melakukan proses diagnosa 
A. Rancangan Menu Utama 
Menu Utama (Main Form) merupakan form utama pada saat user 
maupun admin mengakses sistem pakar ini. Main Form terdiri dari dua 
yaitu Form admin (dokter) dan Form user (masyarakat). Untuk di Form 
admin terdiri dari Master Data, Konsultasi, Pengaturan dan Info. Untuk di 
Form User terdiri dari Konsultasi, Pengaturan dan Info. Menu Master Data 
(Penyakit, Gejala dan Edit User), Menu Konsultasi (Input Penyakit), Menu 
Pengaturan (Stopword, Tanda Baca/Angka, Kembali, Keluar) dan Menu 
Info (Info Penyakit dan About). 
 
Gambar IV.13 Tampilan Menu Utama 
1. Menu Master Data 
Pada menu ini terdapat beberapa submenu yaitu data penyakit, data gejala 
dan Edit User. 





Pada Submenu data penyakit ini berfungsi untuk menambah, mengedit, 
atau menghapus macam-macam penyakit yang ada di program. 
 
Gambar IV.14 Tampilan Submenu Data Penyakit 
b. Submenu Data Gejala 
Pada Submenu data penyakit ini berfungsi untuk menambah, mengedit, 
atau menghapus macam-macam gejala yang ada di program. 
 





c. Submenu User 
Pada submenu user berfungsi untuk menambahkan, mengedit atau 
menghapus username dan password pada saat login. 
 
Gambar IV.16 Tampilan Submenu User 
2. Menu Tampilan Hasil 
Menu ini berfungsi untuk memulai proses diagnosa dengan cara 
menampilkan form input penyakit yang menampilkan teks edit untuk 
melakukan penginputan gejala berupa pertanyaan dan pilihan gejala pada 
user menggunakan kalimat, dimana pilihan user nantinya akan mengarah 
kepada pertanyaan selanjutnya atau menghasilkan kesimpulan suatu 
penyakit. 
Setiap pilihan gejala user akan dibandingkan dengan data yang 
dimiliki oleh sistem. Berdasarkan data aturan, sistem memutuskan 
melakukan proses penelusuran selanjutnya atau menghasilkan hasil akhir 





sistem akan menampilkan hasil berupa gejala input user dan nama 
penyakit yang kemungkinan diderita. 
Pada Form Input Penyakit terdapat empat buah button, yaitu button 
Tulis Gejala, Hapus, Kembali dan Konsultasi. Tekan tombol tulis gejala 
apabila ingin mengetik gejala pada balita, tekan tombol hapus jika kalimat 
yang diketik ada yang salah, tekan tombol Kembali jika ingin kembali ke 
menu sebelumnya dan tekan tombol konsultasi jika ingin memproses 
gejala yang di input. Hasilnya berupa persentasi kemiripan dan nama 
gejala yang diderita oleh user berdasarkan inputan gejala user yang 
dibandingkan dengan gejala yang ada disistem. Kemudian dilengkapi 
dengan keterangan penyakit dari hasil penyakit yang diderita dan juga 
solusi dari penyakitnya agar orang tua balita bisa mengambil tindakan 
awal untuk balitanya tanpa antri dan membawa balitanya ke dokter. 
 







3. Menu Pengaturan 
Menu Pengaturan memiliki beberapa submenu diantaranya yaitu stopword, 
tanda baca/angkat, kembali dan keluar. 
a. Submenu Stopword 
Menu stopword berfungsi untuk menambahkan, menghapus dan 
mengedit kata-kata yang kemungkinan akan digunakan oleh user. 
 
Gambar IV.18 Tampilan Submenu Stopword 
b. Submenu Daftar Tanda Baca 
Menu ini berfungsi untuk menambahkan, menghapus dan mengedit 
karakter atau angka yang kemungkinan akan digunakan oleh user. 
 






4. Menu Info 
Menu info terdiri dari dua submenu yaitu info penyakit dan about 
(tentang). Pada menu ini berisi tentang informasi penyakit dan solusi 
tentang penyakit yang dipilih. 
 
Gambar IV.20 Tampilan Submenu Informasi Penyakit 
B. Form Login 
Form Login digunakan oleh user yang berperan sebagai admin. 
Pada form ini, admin akan menginput username dan password. Sistem 
akan mencocokkan data yang diinput dengan data yang ada pada tabel 
password. Jika proses login gagal maka akan ditampilkan pesan kesalahan 
(pakar) dan admin harus menginput ulang datanya dengan benar. Dan jika 
login berhasil maka akan ditampilkan form utama admin. Jika ada salah 
satu atau semua field isian kosong baik username atau password maka 
akan ditampilkan pesan pakar, maka admin harus mengisi lengkap 
datanya. Jika button Batal di klik maka akan kembali ke Menu Utama dan 










IMPLEMENTASI DAN PENGUJIAN SISTEM 
A. Implementasi Sistem 
Adapun Interface pada aplikasi ini adalah sebagai berikut : 
1. Antarmuka Login 
Antarmuka login berisi Username dan Password bagi admin (dokter) atau 
user (orang tua balita). 
 
Gambar V.1 Tampilan Form Login 
2. Antarmuka Penyakit 
Antarmuka penyakit ini untuk menambahkan mengedit atau menghapus 




Gambar V.2 Tampilan Submenu Penyakit 
3. Antarmuka User 
Antarmuka user ini digunakan untuk mengedit, menambah atau 
menghapus Username dan Password. 
 
Gambar V.3 Tampilan Submenu User 
4. Antarmuka Konsultasi Penyakit 
Antarmuka ini digunakan untuk menginput gejala lalu diproses dan 




Gambar V.4 Tampilan Hasil 
5. Antarmuka Submenu Stopword 
Antarmuka ini berisi kata baku dalam Bahasa Indonesia yang 
memungkinkan akan digunakan dalam menginput gejala. 
 
Gambar V.5 Tampilan Submenu Stopword 
6. Antarmuka Submenu Tanda Baca/Angka 
Antarmuka ini untuk menambahkan, mengedit atau menghapus karakter 
atau angka yang berfungsi untuk memudahkan algoritma dalam 
memproses gejala yang diinput. 
 




B. Pengujian Sistem 
Pengujian system merupakan tahap akhir dalam pembangunan system. Pada 
tahap ini, system akan di uji coba baik itu dari segi logika dan fungsi-fungsi agar 
layak untuk diimplementasikan.Metode dari pengujian system dalam penelitian ini 
yaitu metode Integration and System testing. 
a. Hasil Pengujian pada Form Login 
Tabel V.1 Hasil Pengujian Form Login 
Kasus dan Hasil Uji 




form menu utama 














b. Hasil Pengujian pada Submenu Penyakit 
Tabel V.2 Hasil Pengujian Submenu Penyakit 
Kasus dan Hasil Uji 













































Hasil pengujian diatas dapat dilihat pada gambar berikut: 
 








Gambar V.9 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Edit 
 












c. Hasil Pengujian Pada Submenu Gejala 
Tabel V.3 Hasil Pengujian Submenu Gejala 
Kasus dan Hasil Uji 











































Hasil pengujian diatas dapat dilihat pada 
gambar berikut: 
 





Gambar V.13 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Edit 
 
 





Gambar V.15 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Simpan 
 
d. Hasil Pengujian Pada Submenu User 
Tabel V.4 Hasil Pengujian Submenu User 
Kasus dan Hasil Uji 
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simpan 
































Gambar V.16 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Tambah 
 









Gambar V.18 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Batal 
 









Gambar V.20 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Save 
 
e. Hasil Pengujian Pada Submenu Konsultasi Penyakit 
Tabel V.5 Hasil Pengujian Submenu Konsultasi Penyakit 
Kasus dan Hasil Uji 
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konsultasi 
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data latih yang 
ada di sistem 





Hasil pengujian diatas dapat dilihat pada gambar berikut: 
 




Gambar V.22 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Konsultasi 
   
Gambar V.23 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Hapus 
    
Gambar V.24 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Keluar 
f. Hasil Pengujian Pada Submenu Stopword 
  
 
Tabel V.6 Hasil Pengujian Submenu Stopword 
Kasus dan Hasil Uji 





daftar kata  
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kata yang sudah 
ditambahkan 







kata yang sudah 
ditambahkan 















Hasil pengujian diatas dapat dilihat pada gambar berikut: 
 




Gambar V.26 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Edit 
 
Gambar V.27 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Hapus 
 
g. Hasil Pengujian Pada Submenu Tanda Baca/Angka 
Tabel V.7 Hasil Pengujian Submenu Tanda Baca/Angka 
Kasus dan Hasil Uji 
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Hasil pengujian diatas dapat dilihat pada gambar berikut: 
     
Gambar V.28 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Tambah dan Simpan 
   




Gambar V.30 Tampilan Hasil Pengujian Tombol Batal 
 
C. Hasil Penelitian 
a. Pengujian aplikasi dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang 
diberikan kepada orang tua balita yang berjumlah 26 orang responden. Adapun 
hasilnya dapat diliat pada diagram berikut: 
 













P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7 P8 P9 P10





P1 : Anak pernah sakit usia balita 
P2 : Pusat pelayanan dari tempat tinggal 
P3 : Peran orang tua 
P4 : Membawa balita ke dokter 
P5 : Keefektivasian mencari informasi di internet 
P6 : Pernah menggunakan aplikasi untuk diagnose balita 
P7 : Mendapat informasi penyakit melalui aplikasi 
P8 : Bermanfaat bagi masyarakat. 
P9 : Memudahkan pertolongan pertama bagi balita. 
P10 : Alat bantu untuk mendiagnosa penyakit pada balita. 
 Berdasarkan diagram diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa anak pada 
usia balita banyak mengalami gangguan kesehatan menurut responden dengan 
presentasi sebesar 96.2 % , pernyataan bahwa pusat pelayanan dari tempat tinggal 
menurut responden dengan presentasi sebesar 23.1% menjawab jauh dari pusat 
pelayanan, pernyataan bahwa peran orang tua dalam menjaga kesehatan balita 
menurut responden dengan presentasi 100 % sangat berpengaruh peran orang tua 
terhadap balita. Pernyataan bahwa orang tua sering membawa balita ke dokter 
menurut responden dengan presentasi 46.2%, pernyataan bahwa mencari 
informasi di internet kurang efektif menurut responden dengan presentasi 57.7%, 
pernyataan bahwa pernah menggunakan aplikasi untuk mendiagnosa penyakit 
pada balita menurut responden dengan presentasi 96.2%, pernyataan bahwa 
pernah mendapatkan informasi penyakit balita melalui aplikasi menurut 
responden dengan presentasi 7.7%, pernyataan bahwa aplikasi yang akan dibuat 
bermanfaat bagi masyarakat menurut responden dengan presentasi 80.8%, 
  
 
pernyataan bahwa dengan adanya sistem pakar dapat membantu dan memudahkan 
dalam melakukan pertolongan pertama pada anak menurut responden dengan 
presentasi 96.2%, pernyataan bahwa perlukah dibuat suatu alat bantu yang dapat 
mendiagnosa dugaan awal penyakit pada balita dengan menggunakan komputer 
menurut responden dengan presentasi 84.6%. 
b. Pengujian aplikasi dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang 
diberikan kepada Tenaga Medis (Dokter, Perawat dan Bidan) yang berjumlah 5 
orang responden. Adapun hasilnya dapat diliat pada diagram berikut: 
 
Gambar V.31 Diagram Hasil Penelitian Untuk Tenaga Medis 
Ket : 
P1 : Pernah menggunakan aplikasi untuk mendiagnosa penyakit pada balita. 
P2 : Pernah kesulitan dalam menangani penyakit pada balita. 












P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7




P4 : Sering mendiagosa penyakit pada balita. 
P5 : Dengan adanya sebuah sistem pakar pendiagnosaan penyakit pada balita 
dapat lebih efektif. 
P6 : Dalam melakukan diagnosa penyakit pada balita membutuhkan waktu yang 
lama. 
P7 : Membutuhkan sebuah sistem pakar dengan mendiagnosa penyakit balita. 
 
 Pada diagram diatas dapat ditarik kesimpulan bahwa sebanyak 20% tenaga 
medis pernah menggunakan aplikasi untuk mendiagnosa penyakit pada balita, 
sebanyak 80% tenaga medis pernah kesulitan dalam menangani penyakit pada 
balita. Sebanyak 100% peran orang tua sangat membantu dalam pengobatan. 
Sebanyak 60% tenaga medis sering mendiagnosa penyakit pada balita. Sebanyak 
80% sistem pakar pendiagnosaan penyakit pada balita dapat lebih efektif. 
Sebanyak 40% tenaga medis melakukan diagnose penyakit pada balita 
membutuhkan waktu yang lama. Sebanyak 100% tenaga medis membutuhkan 
suatu sistem pakar dengan mendiagnosa penyakit pada balita.  
 Berdasarkan hasil kuesioner yang diberikan kepada responden dapat 
disimpulkan bahwa penyakit yang paling sulit didiagnosa pada balita yaitu alergi, 
tipoid dan penyakit dalam lainnya. Penyakit yang paling sering didiagnosa yaitu 
diare, ISPA (Infeksi Penyakit Pada Anak), DBD (Demam Berdarah Denguage). 
Alasan pada penyakit yang sulit didiagnosa yaitu karena gejala penyakit hampir 
mirip dengan penyakit lain dan kita sulit untuk mengetahui apa gejala dari balita 
Karena balita tidak bisa memberitahu kita apa yang sedang dia rasakan atau di 





A. Kesimpulan  
Dari pembahasan yang telah dijelaskan pada bab-bab sebelumnya, dapat ditarik 
kesimpulan sebagai berikut :  
1. Aplikasi ini memberikan kemudahan dalam penggunaannya. 
2. Aplikasi ini dapat mendiagnosa dan menentukan jenis penyakit yang 
diderita oleh balita berdasarkan gejala-gejalanya.  
3. Pembuatan rancangan aplikasi sistem pakar ini menggunakan metode 
Cosine Similarity dan Algoritma Nazief & Adriani dalam menentukan 
kesimpulan.  
B. Saran  
Aplikasi Sistem Pakar diagnosa penyakit pada balita ini masih jauh dari 
kesempurnaan. Adapun saran untuk aplikasi ini :  
1. Untuk mendapatkan diagnosa yang lebih akurat sebaiknya data gejala di 
input secara kompleks. 
2. Diharapkan aplikasi dapat melakukan kontrol secara berkala kepada user 
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Aplikasi Pendeteksi Penyakit Pada Balita Menggunakan Metode Cosine 
Similarity dan Algoritma Nazief Adriani 
Saya sedang melakukan analisa dan penelitian suatu aplikasi sistem pakar yang 
dapat digunakan sebagai alat bantu untuk mendiagnosa penyakit pada balita. Oleh 
karna itu kiranya bapak/ibu dapat memberikan jawaban dari pertanyaan yang ada 
di bawah ini : 
Nama  : 
Umur  : 
Pekerjaan : 
Nama Balita : 
 
Lingkari jawaban yang dianggap benar ! 























6. Apakah anda pernah menggunakan aplikasi untuk mendiagnosa penyakit 














9. Menurut anda, dengan adanya sistem pakar ini dapat membantu dan 




10. Menurut anda, perlukah dibuat suatu alat bantu yang dapat mendiagnosa 
dugaan awal penyakit pada balita dengan menggunakan komputer? 
a. Ya 




Aplikasi Pendeteksi Penyakit Pada Balita Menggunakan Metode Cosine 
Similarity dan Algoritma Nazief Adriani 
Saya sedang melakukan analisa dan penelitian suatu aplikasi sistem pakar yang 
dapat digunakan sebagai alat bantu untuk mendiagnosa penyakit pada balita. Oleh 
karna itu kiranya bapak/ibu dapat memberikan jawaban dari pertanyaan yang ada 
di bawah ini : 
Nama  : 
Umur  : 
Pekerjaan : 
 
Lingkari jawaban yang benar ! 
1. Apakah anda pernah menggunakan aplikasi untuk mendiagnosa penyakit 

















5. Menurut anda apakah dengan adanya sebuah sistem pakar pendiagnosaan 
penyakit pada balita dapat lebih efektif ? 





6. Apakah dalam melakukan diagnosa penyakit pada balita membutuhkan 









8. Menurut anda penyakit apa yang paling sulit di diagnosa? 
Jawab : ……………………………………………………………………... 
……………………………………………………………………………… 
9. Penyakit apa saja yang sering anda diagnosa ? 
Jawab : ……………………………………………………………………... 
……………………………………………………………………………… 
10. Penyakit apa saja yang sulit untuk di diagnosa ? Sertakan alasannya ! 
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